	Wypełnia Przedszkole
	

	Data złożenia/nr ewidencyjny
	


KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO PUNKTU PRZEDSZKOLNEGO

Kraina Przedszkolaka w Klęczanach od 1 lipca 2015 r. 
1. DANE IDENTYFIKACYJNE DZIECKA
	NAZWISKO:
	

	IMIĘ:
	

	DATA I MIEJSCE URODZENIA:
	

	PESEL:
	


2. ADRES ZAMIESZKANIA DZIECKA
	MIEJSCIWOŚĆ:
	

	KOD POCZTOWY:
	

	NR DOMU:
	

	POCZTA:
	


3. DANE RODZICÓW (prawnych opiekunów)
	MATKA / OPIEKUN PRAWNY
	OJCIEC / OPIEKUN PRAWNY

	IMIĘ:
	IMIĘ:

	NAZWISKO:
	NAZWISKO:

	ADRES ZAMIESZKANIA:
	ADRES ZAMIESZKANIA:

	
	

	ADRES ZAMELDOWANIA:
	ADRES ZAMELDOWANIA:

	
	

	NUMERY TELEFONÓW KONTAKTOWYCH:


	NUMERY TELEFONÓW KONTAKTOWYCH:


4. INFORMACJE DODATKOWE

1) Dziecko odbywające roczne przygotowanie przedszkolne..................................TAK/NIE

2) Dziecko posiadające odroczenie obowiązku szkolnego …..................................TAK/NIE

2) Dziecko rodzica/opiekuna samotnie je wychowującego......................................TAK/NIE

3) Dziecko w rodzinie zastępczej..............................................................................TAK/NIE

4) Dziecko obojga rodziców pracujących................................................................ TAK/NIE
5) Dziecko z rodziny wielodzietnej……………………………………………….. TAK/NIE
5. ZOBOWIĄZANIA RODZICÓW (prawnych opiekunów)
Zobowiązujemy się do:

1) Przestrzegania postanowień Statutu Punktu Przedszkolnego.

2) Podawania do wiadomości placówki jakichkolwiek zmian w podanych wyżej informacjach.

3) Przyprowadzania i odbierania dziecka z punktu przedszkolnego osobiście lub przez upoważnioną na piśmie osobę pełnoletnią.

4) Ponoszenia opłat związanych z korzystania przez nasze dziecko z punktu przedszkolnego                  w określonej wysokości i w wyznaczonym terminie.

5) Przyprowadzania do punktu przedszkolnego tylko zdrowego dziecka.

6) Zgłaszania do nauczyciela placówki wszelkich zmian dotyczących pobytu dziecka                          w punkcie przedszkolnym w tym powiadamiania o czasie nieobecności dziecka w placówce.

8) Uczestniczenia w zebraniach rodziców.

9) Niezwłocznego odebrania dziecka w przypadku jego zachorowania na terenie placówki.

…............................................................                             …...............................................................
   podpis matki (opiekuna prawnego)                                         podpis ojca ( opiekuna prawnego)
6. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE TREŚCI ZGŁOSZENIA  OCHRONY DANYCH
   OSOBOWYCH
     Na podstawie ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r. (tekst jednolity: Dz. U. z 2002 r. , Nr 101, poz. 926 z poźn. zmianami)  przyjmuję do wiadomości, iż:

· Dane kontaktowe będą przetwarzane wyłącznie w celu szybkiego kontaktu z rodzicem
            lub  prawnym opiekunem w nagłych okolicznościach;

· Dane dotyczące wizerunku dziecka będą wykorzystywane wyłącznie w publikacjach papierowych i elektronicznych, w tym internetowych, związanych z życiem placówki;

· Dane nie będą udostępniane podmiotom innym niż upoważnione na podstawie przepisów prawa;

· Przysługuje mi prawo dostępu do treści danych oraz ich poprawiania;

· Dane osobowe nasze i dziecka będą zbierane i wykorzystane przez Dyrektora placówki                   w celach związanych z przyjęciem i pobytem w punkcie przedszkolnym naszego dziecka. Wyrażam/y zgodę na ich przetwarzanie zgodnie z celem podanym powyżej.

· Jednocześnie świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań wynikających z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego w brzmieniu: „Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności do lat 3” oświadczam, że wszystkie dane podane w niniejszej karcie zgłoszenia są zgodne ze stanem faktycznym.
                                                                                                …............................................................
                                                                                                    podpis matki (opiekuna prawnego)
…......................................................................                   ..................................................................                 Miejscowość, data                                                    

      podpis ojca (opiekuna prawnego)
